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COMMUNICATION 
Observation d'une recontamination humaine 
par le virus de l'ecthyma contagieux 
par J .M. GOURREAU* et R. GRESSIN** 
RÉSUMÉ 
Fréquent en France, l'ecthyma contagieux du mouton prend le nom 
d'Orf lorsqu'il se rencontre chez l'homme. Les auteurs décrivent ici la 
première observation d'une recontamination survenue chez une agricul­
trice ayant nourri au biberon des agneaux atteints par cette zoonose 
virale. Une revue de la littérature concernant la maladie humaine est 
effectuée à cette occasion. 
Mots clés : Ecthyma contagieux - Orf - Homme - Recontamination -
Poxvirus - Zoonose. 
SUMMARY 
RECONT AMINATION BY THE ORF VIRUS (ECTHYMA) 
NINE MONTHS AFTER INFECTION : OBSERVATED IN MAN 
Contagious ecthyma of sheep and goats is frequent in France. This 
disease is known as Orf when it affects man. The authors descrtbe here 
the first observation of a recontamination by this poxvirûs of a farmer 
who bas fed lambs on the bottle. A literature review of the recent human 
cases is presented at this occasion. 
Key words : Contagious ecthyma - Contagious pustular dermatitis - Orf -
Man - Recontamination - Poxvirus. 
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OBSERVATION 
Affection banale chez le mouton et la chèvre, l'ecthyma conta­
gieux peut se rencontrer chez l'homme où il prend le nom d'Orf. 
Deux à trois cas en moyenne sont diagnostiqués annuellement dans 
notre pays. Nous rapportons ici l'observation d'une agricultrice du 
Cher atteinte à deux reprises à 10 mois d'intervalle. 
C'est vers la mi-juin l'année dernière qu'un ecthyma typique 
se déclare sur les agneaux d'une exploitation de la commune de 
Nérondes dans le Cher. Etant donné les difficultés éprouvées par 
les animaux atteints pour têter, l'agricultrice, une personne âgée de 
71 ans, décide de les nourrir au biberon. Trois ou quatre jours plus 
tard, elle constate la présence d'une dizaine de nodules sur les doigts 
des deux mains et sur le bord cubital des poignets. A la suite de 
l'augmentation de leur volume et de la gêne occasionnée par leu·r 
.présence, cette agricultrice consulte son médecin qui lui conseille 
l'hospitalisation afin de préciser le diagnostic. 
En quelques jours, les nodules, dont le diamètre était d'environ 
2 à 3 mm au départ, se transforment en pustules qui augmentent 
considérablement de volume (2,5 à 3 cm) et présentent un point 
noir ombiliqué en leur centre. Ils sont entourés d'une réaction inflam­
matoire périphérique. Une importante adénopathie axillaire les 
accompagne. La patiente présente en outre une hyperthermie per­
sistante avoisinant 39<> C et des frissons. 
Un traitement à la vibramycine est instauré, l'hypothèse de 
charbon bactéridien ayant été évoquée. Cependant la sérosité issue 
de la ponction d'une des lésions et les différentes hémocultures pra­
tiquées restent stériles. L'évolution est assez rapidement favorable 
et le diagnostic d'Orf sera confirmé par examen en histologie et 
en microscopie électronique des croûtes recouvrant les lésions à 
la phase terminale de la maladie. 
Cette observation serait banale si cette agricultrice ne s'était 
réinfectée en avril dernier, présentant à nouveau deux nodules 
caractéristiques qui ont régressé en l'espace d'une quinzaine de jours. 
Ceci apporte la preuve que, chez l'homme comme chez l'animal, l'im­
munité conférée par la maladie est de courte durée. 
Cette communication constitue la première description d'une 
recontamination humaine par le virus Orf, cette possibilité ayant 
seulement été évoquée par BECK et TAYLOR aux Etats-Unis en 1974 (5). 
L'affection humaine. Revue de la littérature. 
L'Orf est une zoonose virale mineure décrite pour la première 
fois chez l'homme en 1934 par NEWSOM et CROSS [67]. Elle affecte 
généralement les mains et les avant-bras et se traduit par l'appa­
rition de macules puis de nodules blanchâtres, de 2 à 3 mm de dia­
mètre au départ, se transformant très rapidement en pustules pré­
sentant un point noir ombiliqué en leur centre. Celles-ci augmentent 
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rapidement de volume (1,5 à 2 cm) puis s'ulcèrent. Une crotîte se 
forme en une quinzaine de jours puis la lésion disparaît spontané­
ment en un laps de temps pouvant aller de 3 semaines [44, 48, 71, 86] 
à 6 ou 8 semaines [15, 25, 41, 43, 65, 90, 99]. JOHANNESSBN a même 
décrit le cas d'une lésion ayant évolué pendant 24 semaines [43]. 
La durée d'incubation de cette maladie est elle aussi très variable 
de 3 jours [ 43, 48] à 8 ou 9 jours [64, 65]. 
Cette pustule est toujours accompagnée d'une réaction œdéma­
teuse et inflammatoire à sa périphérie et, dans 30 % des cas, d'une 
adénopathie régionale [5, 20, 36, 43, 92, 99]. La douleur locale est 
inconstante : selon SCHMIDT, elle serait inexistante au début et appa­
raîtrait lors de la formation d'un tissu de granulation [82]. Le prurit 
est lui aussi inconstant mais peut être parfois intense [5, 19, 20]. 
L'hyperthermie ne surviendrait que lors de complications secon­
daires [ 41, 65], qu'il s'agisse d'infections par le staphylocoque [ 46], 
le streptocoque [25, 46] ou l'Enterobacter [46]. Contrairement à 
ce que l'on rencontre chez le mouton, Fusobacterium necrophorum 
ne semble pas avoir été rencontré chez l'homme comme agent de 
surinfection de l'Orf. D'autres types de complications non bacté­
riennes ont été décrits : des érythèmes multiformes ou toxiques 
L2, 43, 64, 65, 99], des lymphangites [15, 43, 81, 86], des éruptions 
papulo-vésiculeuses généralisées sur la peau et les muqueuses, accom­
pagnées de malaises et de fièvre [15, 22, 31, 44, 65, 82, 99]. 
Le nombre de ces lésions est très variable : elles .p euvent être 
solitaires mais aussi atteindre la dizaine. Leur siège est variable 
lui aussi et JoHANNESEN qui a établi des statistiques à partir de 
167 observations les décrit dans 78,9 % des cas sur les mains, 48 % 
des cas sur les bras et avant-bras, 11,9 % sur la tête, 1,2 % sur les 
jambes et autant au niveau du cou [ 43]. Ceci reflète bien les données 
que l'on a sur les cas isolés décrits dans la littérature récente 
[4, 5, 7, 11, 14-18, 37, 56, 57, 65, 71, 74]. Toutefois d'autres locali­
sations ont été rapportées, notamment chez l'enfant : c'est ainsi que 
KENNEDY et LYELL ont observé la présence d'un nodule périanal chez 
une fillette de 7 ans et un autre sur le scrotum d'un garçon de 
12 mois [46]. 
Cette affection peut revêtir d'autres formes cliniques, en parti­
culier l'aspect pseudoangiomateux à type de botryomycome, peu évo­
cateur d'une maladie virale car il n'est ni pustuleux, ni ombiliqué. 
11 se présente sous la forme d'un nodule arrondi, ferme, hémisphé­
rique, de 3 à 15 mm de diamètre, indolore et rouge. Il se rencontre 
là encore sur les doigts et le visage [7, 19, 21, 57]. RA.JAUT [73], 
ROYER et coll. [78) .puis FREEMAN et coll. (24] quant à eux ont décrit 
une forme ophtalmique grave entraînant la thrombose de la veine 
rétinienne et la cécité. Ce fait est à rapprocher d'une observation 
similaire faite par GILLAIN en 1936 chez le mouton [26]. 
352 BULLETIN DE L'ACADÉMIE 
Des lésions métastatiques ont été rapportées par KEWISH en 
1951 [47]. 
L'immunité conférée par la maladie est essentiellement d'origine 
cellulaire. Toutefois des anticorps circulants fixant le complément 
apparaissent dès le 15e jour suivant le début de la maladie mais 
à un titre relativement faible, ne dépassant jamais le 1/16. Ce taux se 
négative très rapidement, en 2 mois et demi pour KAHN [ 44], 5 mois 
au maximum pour ERIKSON [ 22] et MOORE [ 65]. 
La contamination se fait soit directement par contact avec des 
animaux malades, soit indirectement par l'intermédiaire d'objets 
souillés. Le mode de contage le plus fréquent est celui de l'éleveur 
donnant le biberon à des agneaux que la mère refuse de nourrir 
du fait de la présence de douloureuses lésions mammaires : c'est 
en général en maintenant ouverte la bouche de l'animal par intro­
duction de l'index qu'il s'infecte [4, 7]. D'autres modes de conta­
mination ont été décrits : blessures par instruments de tonte [5], 
éraflures au contact de fils de fer barbelés souillés [ 15, 43, 99], 
coupures légères chez les bouchers ou les équarrisseurs [ 43, 57]. 
C'est ce qui explique que l'Orf est une maladie ne touchant que 
certaines catégories socio-professionnelles : bergers, vétérinaires. 
tondeurs, équarrisseurs, voire chercheurs de laboratoire [ 48, 65]. 
Des cas de contaminations interhumaines ont même été 
décrits (19, 65]. 
Cette maladie semble bien connue des éleveurs et des vétéri­
naires. Bien que moins de 60 cas aient été rapportés dans la litté­
rature jusqu'en 1975 [1, 4-6, 8, 10, 12, 13, 23, 27, 28, 34, 36, 38, 39., 
41, 45, 47, 49-51, 53-56, 58, 64, 66-68, 70, 72, 73, 76-78, 81, 85, 89, 92, 101], 
elle semble assez fréquente tout au moins en France, puisque l'on 
peut estimer à 2 ou 3 le nombre d'observations annuelles dont notre 
corporation peut avoir connaissance [4, 6, 7, 13, 14, 17-21, 39, 57. 
61, 69, 73, 78, 86]. Aux îles Féroé, JOENSEN estime qu'il y a un cas 
par an pour 1 600 habitants, soit une incidence de 0,06 % [ 41 ]. Pour 
les médecins cependant, l'Orf est une affection rare et méconnue, 
même des dermatologues, et la bibliographie fait état d'au moins 
2 erreurs de diagnostic (mélanome) ayant entraîné J'amputation 
intempestive d'un doigt [43, 51]. Il faudra en outre savoir le diffé­
rencier du nodule des trayeurs, du granulome pyogénique, de la 
stomatite papuleuse, de l'anthrax, du kératoacanthome et du botryo­
mycome, enfin de la tuberculose verruqueuse. En revanche, on 
devra y penser chaque fois que l'on se trouvera en présence d'une 
pustule volumineuse, ombiliquée en son centre puis croûteuse, très 
intlammatoire à sa périphérie,. apparaissant de manière primitive et 
inopinée sur les mains, les bras ou le visage chez une personne 
ayant été en contact avec des ovins ou caprins. 
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